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Faraissa Hasanah, G0013090, 2016. Hubungan Pemberian ASI Eksklusif dengan 
Kejadian Stunting pada Balita. Fakultas Kedokteran, Universitas Sebelas Maret, 
Surakarta. 
Latar Belakang: Kondisi stunting di Indonesia masih menduduki peringkat ke lima 
dunia. Stunting merupakan kondisi kurang gizi kronis yang disebabkan oleh asupan 
gizi yang kurang dalam jangka waktu yang cukup lama akibat pemberian makanan 
yang tidak sesuai dengan kebutuhan gizi. Kejadian stunting dipengaruhi oleh 
beberapa faktor, salah satunya adalah pemberian ASI. Pemberian ASI yang kurang 
dari 6 bulan dapat meningkatkan risiko kejadian stunting pada balita. Penelitian ini 
bertujuan untuk mengetahui hubungan antara pemberian ASI eksklusif dengan 
kejadian stunting pada balita. 
Metode: Penelitian ini menggunakan metode observasional analitik dengan studi 
kasus kontrol yang dilakukan pada bulan Oktober - November 2016 di beberapa 
Posyandu Balita Wilayah Binaan UPT. Puskesmas Sangkrah, Surakarta. Pengambilan 
sampel dilakukan dengan purposive sampling dengan wawancara langsung ke 
orangtua balita dengan menggunakan kuisioner. Balita yang memiliki status gizi 
stunting sebagai kasus dan balita yang tidak memiliki status gizi stunting sebagai 
kontrol. Variabel terikat adalah status gizi stunting, sedangkan variabel bebasnya 
adalah pemberian ASI eksklusif. Data hasil penelitian dianalisis bivariat 
menggunakan uji chi square dan dianalisis multivariat dengan uji regresi logistik, 
kemudian diolah dengan Statistical Product and Service Solution (SPSS) 24.00 for 
Mac dengan tingkat kemaknaan p < 0,05. 
Hasil: Hasil penelitian didapatkan 60 sampel yang terdiri dari 30 sampel anak sebagai 
kelompok kasus dan 30 sampel anak sebagai kasus kontrol. Nilai signifikansi antara 
pemberian ASI eksklusif dengan kejadian stunting pada balita menggunakan uji chi 
square menunjukkan nilai p = 0,034 dengan nilai OR = 0,234 yang berarti ASI 
eksklusif merupakan faktor protektif terhadap kejadian stunting pada balita sehingga 
pemberian ASI eksklusif dapat menurunkan kejadiaan stunting pada balita. 
Kesimpulan: Terdapat hubungan yang signifikan secara statistika antara pemberian 
ASI eksklusif dengan kejadian stunting pada balita 
 
 






Faraissa Hasanah, G0013090, 2016. The Correlation between Exclusive 
Breastfeeding with the Incidence of Stunting in Children Under the Age of Five. 
 
Background: The condition of stunting in Indonesia is ranked fifth in the world. 
Stunting is a condition of chronic nutrition deficiency, preceded by lack of nutritional 
intake in a long period of time, caused by feeding that is not in accordance with 
nutritional needs. The condition of stunting is caused by several factors, one of which 
is breastfeeding. Breastfeeding in less than 6 months can increase the risk of stunting 
in children under the age of five. This research aims to determine the correlation 
between exclusive breastfeeding with the incidence of stunting in children under the 
age of five. 
 
Methods: This research is using observasional analytic with case control study that 
conducted in October to November 2016 in several children healthcare centres 
managed by Puskesmas Sangkrah, Surakarta. The purposive sampling is done by 
directly interviewing the children's prrents using a questionnaire. The children 
classified as stunting are placed in the treatment group, whereas the children 
classified as normal are placed in control group. The dependent variable is stunting 
nutritional status while the independent variable is exclusive breastfeeding. The 
research data is analyzed using chi-square test and logistic regression test then 
processed by the Statistical Product and Service Solution (SPSS) 24.00 for Mac with 
a  significance level of p < 0.05. 
 
Result: This research found 60 samples consisted of 30 children in control group and 
30 children in case group. The significance score between exclusive breastfeeding 
with the incidence of stunting in children under the age of five which was analyzed 
with chi square test results in p value of 0.034 with OR = 0.234. This value implies 
that exclusive breastfeeding is a protecting factor against stunting, which means 
exclusive breastfeeding is able to decrease the incidence of stunting in children under 
the age of five. 
 
Conclusions: There is a statistically significant correlation between exclusive 
breatfeeding with the incidence of stunting in children under the age of five. 
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